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UN NUEVO DOCUMENTO DEL PSOE 
SOBRE SALUD MENTAL 
Onésimo GONZALEZ ALVAREZ 
El número 17 de los Cuadernos de Accl(m Social, editado por la Secretaría Federa! 
de Acción Social del PSOE se titula Salud Mental. Refleja del Seminario de Salud Men­
tal celebrado en Madrid el 14 de abril de 1984, sus conclusiones fueron dprobLldas a pri­
meros de junio por el Comité Federai del PSOE. 
Se presenta como un trabajo inconcluso (la Salud Mental Infantil, los aspecto~. de 
Salud Mental de las Toxicomanías serían objeto de próximas reuniones) referido a seis 
áreas: Legislación en Salud Mental, Política Hospitalaria de Atención Psiquiátrica, Inte­
gración de la Psiquiatría en los Hospitales de la Seguridad Social, La Salud Mental V los 
Servicios Sociales, La Salud Mental y la Atención Primaria y los Profesionales qUE:! tra­
bajan en Salud Mental. 
En conjunto su lectura nos ha producido una sorpresa muy agradable, en la medida 
que vemos superadas insuficiencias, contradicciones incluso orientaciones decidida­
mente reaccionarias de otros documentos socialistas anteriores (particularmente la 
Proposición no de Ley sobre unidades de psiquiatría en Hospitales Generales, quP co­
mentamos en el número 4 de la Revista, o las Bases para una política séinitana en Salud 
Mental, cuaderno de Acción Social número 10, criticado en el m'lmeiO 6 de la RevIsta, 
o, en fin, un grueso, prolijo y contradictorio documento de la no nacid?< Comisión para 
la Reforma Psiquiátrica, refrito de aportaciones varias y que ni siquiera el señnr Lluch 
pudo aclarar si era o no un documento oficial del Ministerio). 
Como muestra de lo que decimos baste citar como se contemplan ahora los Servl . 
cios de Psiquiatría del Hospital General, que deben asumir todo tipo de hospitalización 
psiquiátrica ... «rompiendo la dicotomía agudo-crónico y excluyendo criterios nosológi­
cos y evolutivos» ... (Conclusiones) ... «detrás del dispositivo de internamiento no debe 
existir ningún otro que actúe como canal de descarga» (página 25) ... «estas unidades 
de hospitalización de corta estancia deben estar integradas en el dispositivo de asisten 
cia comunitaria del área sanitaria correspondiente» ... (conclusiones), etc. 
También, por fin, se considera indispensable hacer un estudio comparativo, en pro­
fundidad, de las experiencias, ya numerosas, que se han llevado a cabo en nuestro país 
de transformación de los manicomios y de la atención en Salud Mental (página 2 de las 
conclusiones). 
Las propuestas sobre Legislación nos parecen claras y claves y el modo de entender 
la relación entre el dispositivo de Salud Mental y la Atención Primaria ... «para evitar 
una organización sanitaria en paralelo» ... aunque difícil y complejo en su articulación 
corrige, a nuestro juicio, el craso error del modelo catalán. 
Una mirada a la lista de asistentes al Seminario explica la diferencia entre este docu­
mento y los anteriores. Entre otros vemos asistentes catalanes, madrileños y andaluces 
en quienes concluye una dilatada experiencia en la práctica transformadora (con todo 
lo que dolorosamente enseña) y una no menos dilatada experiencia en la reflexión y la 
lucha extrictamente política. 
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Sin duda le faltan muchas cosas al documento, que ya se presenta como inconclu­
so. En el apartado del personal echamos de menos la referencia explícita al gravísimo 
problema del escaso número de plazas M.I.R. en psiquiatría, poco más de 60 en todo el 
país, y que exige solución urgente. También sería necesario abordar el problema de la 
financiación de los Servicios de Salud Mental: dada la persistente negativa guberna­
mental a que ellNSALUD asuma la cuota que le corresponde, o se cambia esa actitud, 
o se definen vías de alternativas claras o la transformación es imposible. 
De todos modos el problema principal sigue estando en la distancia que hay del di­
cho al hecho, entre una política asumida por el Grupo Federal (ámbito del partido) y las 
decisiones y resoluciones de las administraciones socialistas, en todos sus niveles. Para 
muchas de ellas, y no sólo en el campo sanitario, el partido no existe. 
Huelva, septiembre de 1984. 
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